Socialudvalget 2022-23 (2. samling)
SOU Alm.del - endeligt svar pa spgrgsmal 350
Offentligt

&» Social-, Bolig- og

= _ FAldreministeriet

Folketingets Socialudvalg

Sagsnr.
2023 - 5972

Doknr.
735315

Dato
25-08-2023

Folketingets socialudvalg har d. 1. august 2023 stillet fglgende spgrgsmal nr.
350 (alm. del) til social- og boligministeren, som hermed besvares.
Spergsmalet er stillet efter gnske fra Jens Henrik Thulesen Dahl (DD)

Spergsmal nr. 350:

”I ministerens svar pa SUU alm. del — spm. 458 opggres omkostninger ved at
tildele alle med insulinkraevende diabetes sensorbaserede glukosemalere, men
der tages ikke hgjde for, at omtrent 58 procent af alle voksne med type 1-
diabetes og 13 procent af alle med insulinkraevende type 2-diabetes (jf.
diabetestal.nu) har en sensorbaseret glukosemaler i dag. Hvis man tager hgjde
for, at en andel allerede har en sensorbaseret glukosemaler i dag, hvor stor
anslas meromkostningen at veere ved at tildele restgruppen sensorbaserede
glukosemalere?”

Svar:

Social-, Bolig- og ZAldreministeriet skenner med betydelig usikkerhed, at det vil
koste ca. 150 mio. kr. at tilbyde alle personer, der tager insulin flere gange
dagligt, en sensorbaseret glukosemaler. | skennet er der jf. spgrgers
forespgrgsel, modregnet for, at der i dag allerede er borgere, der har en
sensorbaseret glukosemaler. De neermere forudseaetninger og usikkerheder
forbundet med skgnnet fremgar nedenfor.

Tal fra fgrste kvartal 2023 pa Diabetestal.nu viser, at 34.756 personer med
type-1 diabetes og 14.379 personer med type-2 diabetes tog insulin flere
gange dagligt!. Af disse har ca. 64 pct. af type-1 diabetikerne og 14 pct. af
type-2 diabetikerne, der tager insulin flere gange dagligt, en sensorbaseret
glukosemaler.

Det er i Social-, Bolig- og Zldreministeriets skgn derfor forudsat, at
malgruppen udgeres af 25.022 personer med behov for insulin flere gange
dagligt, der i dag ikke har en sensorbaseret glukosemaler. Det er lagt til grund,
at en sensorbaseret glukosemaler koster 10.710 kr. arligt, jf. Behandlingsradets
bilag til analyserapport vedrgrende anvendelsen af
glukosemonitoreringsmetoder til behandling af voksne patienter med type 1
diabetes (bilag 1). Prisen svarer til udskiftning af glukosemaler hver fjortende
dag.

" Det er pa diabetestal.nu ikke muligt at opgere antallet af personer under 18 &r med type-2 diabetes der tager
insulin flere gange dagligt, og disse personer indgar derfor ikke i estimaterne.



Det bemeerkes, at udgifter til fingerprikmetoden ikke vil bortfalde helt ved
omlaegning til brug af sensorbaseret glukosemaler. Det skyldes, at anvendelse
af en sensorbaseret glukosemaler vil involvere understgttende brug af
fingerprikmetoden. Behandlingsradet skanner, at de arlige udgifter til
supplerende brug af fingerprikmetoden udger 773 kr. Behandlingsradet
oplyser, at sk@nnet kan vaere overestimeret, athaengig af hvor tit personen vil
benytte fingerpriktesten, jf. Behandlingsradets bilag til analyserapporten
omhandlende patienter med type 1 diabetes (bilag 1).

Behandlingsradet skenner endvidere, at den arlige omkostning for en person,
der alene anvender fingerprikmetoden er 5.411 kr. Beregningsteknisk er det
videre antaget, at malgruppen der i dag ikke har en sensorbaseret
glukosemaler gar brug af fingerprikmetoden og vil overga til sensorbaseret
glukosemaler, og der fratraekkes derfor en udgift pr. borger i malgruppen pa
5.411 kr. Der er i skennet ikke taget hgjde for en eventuel forskel i brugen af
fingerpriktest mellem patienter med type 1 diabetes, som Behandlingsradets
bilag til analyserapporten omhandler, og patienter med type 2 diabetes.

Det bemeerkes desuden, at der i skannet ikke er taget hgjde for, hvorvidt
glukosemaleren bevilges som et behandlingsredskab eller et hjeelpemiddel,
ligesom der ikke er taget hajde for eventuelle opstartsudgifter eller udgifter til
uddannelse i anvendelse af sensorbaserede glukosemalere for brugerne.

Med venlig hilsen
Pernille Rosenkrantz-Theil
Social- og boligminister



Bilag:
Bilag 1: Bilag til analyserapport vedrgrende anvendelsen af
glukosemonitoreringsmetoder til behandling af voksne patienter med type 1

diabetes
Bilag 2: svar pa SUU alm. del spm. 458.
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